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บทคัดย'อ 

 งานวิจัยนี้มีวัตถุประสงค5 เพื่อ 1) ศึกษาระดับของภาวะหมดไฟของเจHาหนHาที่ในโรงพยาบาลแหNงหนึ่งใน

จังหวัดเพชรบูรณ5 2) ศึกษาระดับการกำกับอารมณ5ของเจHาหนHาที่ในโรงพยาบาลแหNงหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ5 3) เพ่ือ

เปรียบเทียบการกำกับอารมณ5กับภาวะหมดไฟของเจHาหนHาที่ในโรงพยาบาลแหNงหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ5 โดยจำแนก

ตามปUจจัยสNวนบุคคล และ 4) เพื่อศึกษาหาความสัมพันธ5ระหวNางการกำกับอารมณ5กับภาวะหมดไฟของเจHาหนHาที่ใน

โรงพยาบาลแหNงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ5 กลุNมตัวอยNาง จำนวน 136 คน เคร่ืองมือ  คือ ชุดแบบสอบถามภาวะหมดไฟ

ในการทำงานสำหรับเจHาหนHาที่สาธารณสุข จำนวน 3 ตอน ไดHแกN แบบสอบถามขHอมูลทั่วไป แบบสอบถามภาวะหมด

ไฟในการทำงาน และแบบสอบถามการกำกับอารมณ5 มีคNา IOC อยูNระหวNาง 0.66 - 1.00 และมีคNา Cronbach’s 

Alpha เทNากับ 0.846 และ 0.922 ตามลำดับ สถิติที่ใชH ไดHแกN ความถี่ รHอยละ คNาเฉลี่ย สNวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน การ

ทดสอบคNาที การวิเคราะห5การแปรปรวนทางเดียว และคNาสหสัมพันธ5 เพียร5สัน ผลการวิจัย พบวNา 1) ระดับภาวะหมด

ไฟ ดHานการลดความเปpนบุคคล และดHานการลดความสำเร็จสNวนบุคคล อยูNในระดับสูง สNวนดHานความอNอนลHาทาง

อารมณ5 อยูNในระดับปานกลาง 2) ระดับการกำกับอารมณ5โดยรวมอยูNในระดับปานกลาง 3) การเปรียบเทียบการกำกับ

อารมณ5กับภาวะหมดไฟ พบวNา ผูHที่มีเพศแตกตNางกัน มีอายุแตกตNางกัน มีระดับการศึกษาแตกตNางกัน มีอายุงาน

แตกตNางกัน และมีเงินเดือนแตกตNางกัน มีระดับภาวะหมดไฟ แตกตNางกันอยNางมีนัยสำคัญทางสถิติ และ 4) ภาวะหมด

ไฟมีความสัมพันธ5กับการกำกับอารมณ5 อยNางมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 
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Abstract     

 The objectives of this research were to: 1) investigate the level of burnout among staff 

working in a hospital in Phetchabun Province, 2) examine the level of emotion regulation 

among staff working in the same hospital, 3) compare emotion regulation and burnout levels 

among staff categorized by personal factors, and 4) explore the relationship between emotion 

regulation and burnout among staff working in the hospital. The sample consisted of 136 

participants. The research instruments included a three-part questionnaire designed for 

healthcare personnel: a general information questionnaire, a burnout assessment 

questionnaire, and an emotion regulation questionnaire. The content validity, assessed by the 

Index of Item-Objective Congruence (IOC), ranged between 0.66 and 1.00. The reliability, 

measured by Cronbach’s alpha, was 0.846 and 0.922 for the burnout and emotion regulation 

questionnaires, respectively. Statistical methods employed included frequency, percentage, 

mean, standard deviation, t-test, one-way ANOVA, and Pearson correlation. The findings were 

as follows: Burnout levels were high in the dimensions of depersonalization and reduced 

personal accomplishment, while the emotional exhaustion dimension was at a moderate 

level. The overall level of emotion regulation was moderate. A comparison of emotion 

regulation and burnout revealed statistically significant differences in burnout levels based on 

gender, age, educational attainment, years of service, and salary. Burnout was significantly 

correlated with emotion regulation at the 0.01 level.  

Keywords:  Burnout, Emotion regulation. 

 

บทนำ 

    ภาวะหมดไฟ (Burnout) สามารถพบไดjในเจjาหนjาที่สุขภาพที่ตjองพบกับความเครียดในการทำงาน

ระดับสูงแทบจะตลอดเวลาที่ทำงาน เนื่องจากเป}นภาวะที่เกิดจากการตอบสนองต�อความเครียดในการทำงาน

เป}นระยะเวลานาน ส�งผลใหjบุคคลเกิดภาวะหมดไฟโดยแสดงออกทางร�างกายและจิตใจ คือ เกิดความรูjสึกอ�อน

ลjาทางจิตใจ มีความรูjสึกเบื่อหน�าย ตjองการการแยกตัวจากสังคม และขาดแรงจูงใจในการทำงาน ส�งผลทำใหj

ประสิทธิภาพในการทำงานลดลง ดjวยเหตุนี้องค3การอนามัยโลก (World Health Organization: WHO) ไดj

ระบุว�าภาวะหมดไฟ เป}นเรื่องสำคัญ (นครินทร3 ชุนงาม, 2563) ประกอบกับในช�วงป� พ.ศ. 2563 – 2565 

ประเทศไทยประสบกับสถานการณ3การแพร�ระบาดของโรคติดเชื้อไวรัสโคโรนา 2019 (Covid - 19) โดยมียอด

ผูjป�วยยืนยัน 4,668,244 ราย เสียชีวิต 32,554 ราย (ขjอมูล ณ วันที่ 12 กันยายน 2565 กรมประชาสัมพันธ3, 



Journal of The Guidance Psychology Association of Thailand: 

GPAT Journal (Online) 
ฉบับภาษาไทย  สาขาจิตวิทยาและการแนะแนว 

ปQที่ 1  ฉบับที่ 2 เดือนกรกฎาคม  – ธันวาคม 2567 
 

  

 
 

54 

2565) ทั้งนี้ จากการระบาดที่เกิดขึ้นต�อเนื่องและเป}นเวลายาวนาน เป}นการระบาดใหญ�และรวดเร็ว การดูแล

รักษาจึงเป}นไปอย�างฉุกเฉิน มีทั ้งคนป�วยหนัก และเสียชีวิตเป}นจำนวนมาก เจjาหนjาที่ทางการแพทย3จึง

กลายเป}นผูjที่มีความเครียด ความกดดัน และความวิตกกังวลต�อความปลอดภัยทางร�างกายและจิตใจ มีภาระ

งานมากขึ้น อัตรากำลังไม�เพียงพอ จึงส�งผลใหjเจjาหนjาที่ที่มีอยู�ตjองทำงานเกินเกณฑ3มาตรฐาน หัวหนjาขาด

ความเขjาใจ แลกเวรยาก อุปกรณ3ไม�เพียงพอ (นิศากร กะการดี และคณะ, 2563) อีกทั้งเงินเดือน สวัสดิการ 

และผลประโยชน3ตอบแทนที่ขาดความเหมาะสมไม�เพียงพอเมื่อเทียบกับลักษณะงานที่ตjองรับผิดชอบ เสี่ยงต�อ

การติดเชื้อ สิ่งต�าง ๆ เหล�านี้เป}นภาวะกดดันใหjเกิดความเครียดจากการทำงานไดj หากเกิดต�อเนื่องและเรื้อรัง

เป}นระยะเวลานาน ก็จะนำไปสู�ภาวะหมดไฟไดj (ทิพรัตน3 บำรุงพนิชถาวร และคณะ, 2565)  

    เมื่อพิจารณาจากขjอมูลทางสถิติของกรมสุขภาพจิต (2565) พบว�า ในป� พ.ศ. 2565 บุคลาการทาง

การแพทย3มีภาวะหมดไฟเฉลี่ย 3 ไตรมาส อยู�ที่รjอยละ 12.2 โดยมีสาเหตุมาจากภาระความรับผิดชอบในภาวะ

วิกฤตของผูjป�วยและจำนวนชั่วโมงการทำงานที่ต�อเนื่องยาวนาน ซึ่งสอดคลjองกับขjอมูลของสถาบันฝ�กอบรม

แพทย3ประจำบjาน สาขาเวชศาสตร3ป�องกัน แขนงสุขภาพจิตชุมชน (2566) พบว�า จากการวิเคราะห3ฐานขjอมูล 

(MHCI) ต้ังแต�วันท่ี 1 มกราคม 2565 เป}นตjนมา พบว�า เจjาหนjาท่ีทางการแพทย3และสาธารณสุข เป}นกลุ�มเส่ียง

สูงท่ีสุด หรือประมาณ 1 ใน 8 คน ท่ีมีภาวะหมดไฟ  

    จากขjอมูลขjางตjน เป}นแรงบันดาลใจใหjผูjวิจัยมีความสนใจศึกษาความสัมพันธ3ระหว�างการกำกับอารมณ3

กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาที่ที่ทำงานในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 โดยมีเครื่องมือสำคัญ คือ 

แบบสอบถามภาวะหมดไฟในการทำงานสำหรับเจjาหนjาที่สาธารณสุข ประกอบดjวย (1) ดjานความอ�อนลjาทาง

อารมณ3 (Emotional exhaustion) (2) ดjานการลดความเป}นบุคคล(Depersonalization) และ (3) ดjานการ

ลดความสำเร็จส�วนบุคคล (Reduced occupational accomplishment) และมาตรวัดการกำกับอารมณ3 

ประกอบดjวย (1) การตรวจสอบ (Monitoring) (2) การประเมิน (Evaluating) และ (3) การปรับเปลี ่ยน 

(Modifying) เพื่อนำผลการศึกษาไปใชjเป}นแนวทางในการพัฒนานโยบายและจัดสวัสดิการเพื่อบริหารจัดการ

อารมณ3ของเจjาหนjาที่โรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3ใหjมีความเหมาะสมและมีประสิทธิภาพ อีกท้ัง

ยังเกิดประโยชน3ต�อสถานพยาบาลและผูjรับบริการต�อไป 

วัตถุประสงค> 

1. เพ่ือศึกษาระดับของภาวะหมดไฟของเจjาหนjาท่ีในโรงพยาบาลแห�งหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ3 

2. เพ่ือศึกษาระดับการกำกับอารมณ3ของเจjาหนjาท่ีในโรงพยาบาลแห�งหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ3 

3. เพื่อเปรียบเทียบการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัด

เพชรบูรณ3 โดยจำแนกตามป�จจัยส�วนบุคคล ไดjแก� เพศ อายุ ระดับการศึกษา อายุงาน เงินเดือน  

4. เพื่อศึกษาหาความสัมพันธ3ระหว�างการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�ง

หน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ3 
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วิธีการศึกษา 

 การศึกษาความสัมพันธ3ระหว�างการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาที ่ท ี ่ทำงาน 

ในโรงพยาบาลแห�งหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ3 มีข้ันตอนในการดำเนินการวิจัย ดังน้ี 

 1. ประชากรและกลุLมตัวอยLาง 

1.1 ประชากร 

ประชากรที่ใชjในการวิจัยครั้งนี้ ไดjแก� เจjาหนjาท่ีโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 จังหวัด

เพชรบูรณ3 จำนวน 210 คน  

1.2 กลุLมตัวอยLาง 

 กลุ�มตัวอย�างที่ใชjในการวิจัยครั้งนี้ ผูjวิจัยไดjทำการกำหนดขนาดกลุ�มตัวอย�างที่ใชjในการศึกษาครั้งน้ี

ที่ระดับความเชื่อมั่น รjอยละ 95 โดยใชjตารางกำหนดกลุ�มตัวอย�างของ Krejcie & Morgan (1970) จะไดjกลุ�ม

ตัวอย�าง จำนวน 136 คน และใชjวิธีสุ �มอย�างง�าย (Simple random sampling) ในการเลือกเจjาหนjาท่ี

โรงพยาบาลแห�งหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ3  

2. เคร่ืองมือท่ีใชUในการวิจัย และการวิเคราะห>ขUอมูลวิจัย 

การศึกษาคร้ังน้ี ใชjชุดแบบสอบถามภาวะหมดไฟในการทำงานสำหรับเจjาหนjาท่ีสาธารณสุข จำนวน 3 

ตอน โดยผูjวิจัยดำเนินการตรวจสอบความถูกตjอง สมบูรณ3ของการตอบแบบสอบถาม แลjวนำไปวิเคราะห3

ขjอมูลทางสถิติดjวยโปรแกรมสำเร็จรูปทางสถิติ ดังน้ี 

ตอนที ่ 1 แบบสอบถามขjอมูลทั ่วไป เป}นแบบสอบถามเกี ่ยวกับป�จจัยส�วนบุคคลของผู jตอบ

แบบสอบถาม ลักษณะแบบสอบถามเป}นแบบใหjเลือกตอบ (Check list) ประกอบดjวยคำถามที่เกี่ยวกับเพศ 

อายุ ระดับการศึกษา อายุงาน เงินเดือน วิเคราะห3โดยการคำนวณหาค�ารjอยละ โดยนำเสนอในรูปตาราง

ประกอบ สรุปเป}นรายขjอ และอธิบายเป}นความเรียง 

ตอนที่ 2 แบบสอบถามภาวะหมดไฟในการทำงาน โดยเป}นแบบสอบถามที่ผู jวิจัยดำเนินการสรjาง

แบบสอบถามข้ึนเอง จำนวน 26 ขjอ ซ่ึงแบ�งออกเป}น 3 ดjาน ไดjแก� (1) ดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 จำนวน  

7 ขjอ (2) ดjานการลดความเป}นบุคคล จำนวน 10 ขjอ และ (3) ดjานความสำเร็จส�วนบุคคล จำนวน 9 ขjอ 

ดำเนินการวิเคราะห3ขjอมูลโดยหาคะแนนเฉล่ีย ( ) ค�าความเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD)  

ตอนที่ 3 แบบสอบถามการกำกับอารมณ3 โดยเป}นแบบสอบถามที่ผูjวิจัยดำเนินการสรjางแบบสอบถาม

ขึ ้นเอง ประกอบดjวยขjอคำถาม จำนวน 30 ขjอ จำแนกออกเป}น 3 ดjาน ไดjแก� (1) ดjานการตรวจสอบ 

(monitoring) จำนวน 10 ขjอ (2) ดjานประเมิน (evaluating) 10 ขjอ และ (3) ดjานปรับเปลี่ยน (modifying) 

จำนวน 10 ขjอ ดำเนินการวิเคราะห3ขjอมูลโดยหาคะแนนเฉล่ีย ( ) ค�าความเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD)  

3. สถิติท่ีใชUในการวิเคราะห>ขUอมูล 

ผูjวิจัยดำเนินการวิเคราะห3ขjอมูลโดยใชjโปรแกรมสำเร็จรูปทางสถิติ ดังน้ี 
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3.1 วิเคราะห3จำนวนเจjาหนjาท่ีโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 จำแนกตามป�จจัยส�วน

บุคคล ไดjแก� เพศ อายุ ระดับการศึกษา อายุงาน เงินเดือน โดยการใชjความถ่ีและรjอยละ 

3.2 วิเคราะห3การกำกับอารมณ3 และภาวะหมดไฟ ของเจjาหนjาท่ีโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัด

เพชรบูรณ3 โดยมีค�าสถิติท่ีใชj ไดjแก� คะแนนเฉล่ีย ( ) ค�าความเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD)   

3.3 วิเคราะห3เปรียบเทียบการกำกับอารมณ3 และภาวะหมดไฟ ของเจjาหนjาท่ีโรงพยาบาลแห�งหน่ึง 

ในจังหวัดเพชรบูรณ3 จำแนกตามเพศ โดยมีค�าสถิติท่ีใชj ไดjแก� การทดสอบค�าที (t - test) 

3.4 วิเคราะห3เปรียบเทียบการกำกับอารมณ3 และภาวะหมดไฟ ของเจjาหนjาท่ีโรงพยาบาลแห�งหน่ึง 

ในจังหวัดเพชรบูรณ3 จำแนกตามอายุ ระดับการศึกษา อายุงาน เงินเดือน โดยมีค�าสถิติท่ีใชj ไดjแก� การวิเคราะห3

ความแปรปรวนทางเดียว (One-way ANOVA) 

3.5 วิเคราะห3ค�าความสัมพันธ3ระหว�างการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟ ของเจjาหนjาท่ีโรงพยาบาล

แห�งหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ3 ดjวยเพียร3สัน คอริเรช่ัน (Pearson Correlation)  

3.5 วิเคราะห3ค�าความสัมพันธ3ระหว�างการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟ ของเจjาหนjาที่โรงพยาบาล

แห�งหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ3 ดjวยเพียร3สัน คอริเรช่ัน (Pearson Correlation)  

ผลการศึกษา 

การศึกษาความสัมพันธ3ระหว�างการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�ง

หน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ3 ผูjวิจัยไดjนำเสนอผลการวิเคราะห3ขjอมูล โดยแบ�งออกเป}น 4 ตอน ดังต�อไปน้ี 

ตอนท่ี 1 ระดับของภาวะหมดไฟของเจUาหนUาท่ีในโรงพยาบาลแหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> 

ภาวะหมดไฟของเจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 วิเคราะห3โดยการหาค�าเฉล่ีย  

( ) ค�าความเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) ไดjผลการวิเคราะห3ดังตาราง 3 ดังน้ี   

ตาราง 1 แสดงคLาเฉลี่ย ( ) คLาความเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) และภาวะหมดไฟของเจUาหนUาที่ที่ทำงาน 

ในโรงพยาบาลแหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> โดยรวมและรายดUาน  

ภาวะหมดไฟ n = 136 ระดับ 

�̅� SD 

1. ดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 21.00 0.80 ปานกลาง 

2. ดjานการลดความเป}นบุคคล 31.00 0.27 สูง 

3. ดjานการลดความสำเร็จส�วนบุคคล 29.00 0.78 สูง 

จากตาราง 1 พบว�า เจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 มีระดับภาวะหมดไฟราย

ดjาน สามารถเรียงลำดับไดj ดังนี้ (1) ดjานการลดความเป}นบุคคล (�̅�= 31, SD = 0.27) และ (2) ดjานการลด

X

X

X
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ความสำเร็จส�วนบุคคล (�̅�= 29, SD = 0.78) อยู�ในระดับสูง และ (3) ดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 (�̅�= 21, 

SD = 0.80) อยู�ในระดับปานกลาง 

ตอนท่ี 2 ระดับการกำกับอารมณ>ของเจUาหนUาท่ีในโรงพยาบาลแหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> 

ระดับการกำกับอารมณ3ของเจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 วิเคราะห3โดยการ

หาค�าเฉล่ีย ( ) ค�าความเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) ไดjผลการวิเคราะห3 ดังตาราง 2 ดังน้ี   

ตาราง 2 แสดงคLาเฉลี่ย ( ) คLาความเบ่ียงเบนมาตรฐาน (SD) และระดับการกำกับอารมณ>ของเจUาหนUาท่ี

ในโรงพยาบาลแหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> โดยรวมและรายดUาน  

ระดับการกำกับอารมณ> n = 136 ระดับ 

�̅� SD 

1. ดjานการตรวจสอบ (Monitoring)  2.99 0.51 ปานกลาง 

2. ดjานประเมิน (Evaluating)  3.43 0.59 ปานกลาง 

3. ดjานปรับเปล่ียน (Modifying) 3.29 0.53 ปานกลาง 

รวมเฉล่ีย 3.24 0.54 ปานกลาง 

จากตาราง 2 พบว�า ระดับการกำกับอารมณ3ของเจjาหนjาที ่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ ่งในจังหวัด

เพชรบูรณ3 โดยรวมอยู�ในระดับปานกลาง (�̅�= 3.24, SD = 0.54) เมื่อพิจารณารายดjาน พบว�าทุกดjานอยู�ใน

ระดับปานกลาง ซึ ่งสามารถเรียงลำดับไดj ดังนี ้ (1) ดjานประเมิน (Evaluating) (�̅�= 3.43, SD = 0.59)  

(2) ด jานปรับเปลี ่ยน (Modifying) (�̅�= 3.29, SD = 0.53) และ (3) ด jานการตรวจสอบ (Monitoring)  

(�̅�= 2.99, SD = 0.51)  

ตอนที่ 3 เปรียบเทียบการกำกับอารมณ>กับภาวะหมดไฟของเจUาหนUาที่ในโรงพยาบาลแหLงหนึ่งในจังหวัด

เพชรบูรณ> โดยจำแนกตามปnจจัยสLวนบุคคล ไดUแกL เพศ อายุ ระดับการศึกษา อายุงาน เงินเดือน  

ผูjวิจัยไดjทำการวิเคราะห3เปรียบเทียบระดับเปรียบเทียบระดับการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟ 

ของเจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 จำแนกตามเพศ โดยใชjค�าสถิติการทดสอบค�าที  

(t - test) และจำแนกตามอายุ ระดับการศึกษา อายุงาน และเงินเดือน โดยใชjการวิเคราะห3ความแปรปรวน 

ทางเดียว (One-way ANOVA) พบความแตกต�างจากการวิเคราะห3 ดังน้ี 

3.1 การวิเคราะห>กรณีกลุLมเปรียบเทียบแบLงเปoน 2 กลุLม ดังน้ี 

การวิเคราะห3เปรียบเทียบระดับเปรียบเทียบระดับการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาท่ี 

ที่ทำงานในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 จำแนกตามเพศ โดยใชjค�าสถิติการทดสอบค�าที (t - test) 

ไดjผลการวิเคราะห3ดังตาราง 3 ดังน้ี   

 

X

X
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ตาราง 3 แสดงการเปรียบเทียบระดับการกำกับอารมณ> และระดับภาวะหมดไฟของเจUาหนUาท่ี 

ในโรงพยาบาลแหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> จำแนกตามเพศ โดยรวมและรายดUาน 

ระดับการกำกับอารมณ>/ 

ภาวะหมดไฟ 

เพศ t p-value 

หญิง 

(n = 115) 

ชาย 

(n = 21) 

�̅� SD �̅� SD 

1. ดjานการตรวจสอบ 

(Monitoring) 

3.10 0.58 3.00 0.45 0.72 0.47 

2. ดjานประเมิน (Evaluating) 3.45 0.68 3.43 0.67 0.15 0.88 

3. ดjานปรับเปล่ียน  

(Modifying) 

3.29 0.56 3.28 0.46 0.01 0.99 

รวมเฉล่ีย 3.30 0.56 3.43 0.51 0.94 0.35 

1. ด j านความอ �อนล j าทาง

อารมณ3 

18.00 0.79 14.00 0.80 15.00 0.05* 

2.  ด jานการลดความเป}น

บุคคล 

12.00 0.13 10.00 0.60 11.00 0.00** 

3. ดjานการลดความสำเร็จ 

ส�วนบุคคล 

34.00 0.79 37.00 0.60 34.00 0.00** 

หมายเหตุ : *p < .05, **p < .01 

จากตาราง 3 พบว�า เมื่อเปรียบเทียบระดับการกำกับอารมณ3ของเจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหน่ึง

ในจังหวัดเพชรบูรณ3 จำแนกตามเพศ พบว�า ทั้งในภาพรวมและรายดjานไม�มีความแตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญ

ทางสถิติ และเมื่อเปรียบเทียบระดับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 

จำแนกตามเพศ พบว�า เพศหญิงและเพศชายมีระดับภาวะหมดไฟ ดjานการลดความเป}นบุคคล และดjานการลด

ความสำเร็จส�วนบุคคล แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 

แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 

3.2 การวิเคราะห>กรณีกลุLมเปรียบเทียบมากกวLา 2 กลุLม ดังน้ี 

การวิเคราะห3เปรียบเทียบระดับการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาที ่ท ี ่ทำงาน 

ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 จำแนกตามอายุ ระดับการศึกษา อายุงาน และเงินเดือน โดยใชj

การวิเคราะห3ความแปรปรวนทางเดียว (One-way ANOVA) ไดjผลการวิเคราะห3ดังตาราง 4 - 7 ดังน้ี   
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ตาราง 4  แสดงผลการเปรียบเทียบระดับการกำกับอารมณ> และระดับภาวะหมดไฟ ของเจUาหนUาท่ี 

ในโรงพยาบาลแหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> จำแนกตามอายุ โดยรวมและรายดUาน 

ระดับการกำกับอารมณ>/ 

ระดับภาวะหมดไฟ 

แหลLงความ

แปรปรวน 

SS df MS F p-

value 

1. ดjานการตรวจสอบ 

(Monitoring) 

ระหว�างกลุ�ม 0.37 3 0.12 0.39 0.76 

ภายในกลุ�ม 41.74 132 0.32   

รวม 42.11 135    

2. ดjานประเมิน (Evaluating) ระหว�างกลุ�ม 5.67 3 1.89 4.46 0.05* 

ภายในกลุ�ม 55.97 132 0.42   

รวม 61.64 135    

3. ดjานปรับเปล่ียน  

(Modifying) 

ระหว�างกลุ�ม 7.43 3 2.48 10.10 0.00** 

ภายในกลุ�ม 32.38 132 0.25   

รวม 39.82 135    

รวม ระหวLางกลุLม 9.08 3 3.03 12.23 0.00*

* 

ภายในกลุLม 32.68 132 0.25   

รวม 41.77 135    

1. ด j านความอ � อนล j าทาง

อารมณ3 

 

ระหว�างกลุ�ม 3.63 3 1.21 1.94 0.13 

ภายในกลุ�ม 82.25 132 0.62   

รวม 85.88 135    

2. ดjานการลดความเป}นบุคคล ระหว�างกลุ�ม 0.50 3 0.17 2.38 0.07 

ภายในกลุ�ม 9.24 132 0.07   

รวม 9.74 135    

3. ดjานการลดความสำเร็จ 

ส�วนบุคคล 

ระหว�างกลุ�ม 5.86 3 1.95 3.41 0.02* 

ภายในกลุ�ม 75.67 132 0.57   

รวม 81.53 135    

หมายเหตุ : *p < .05, **p < .01 

จากตาราง 4 พบว�า เจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 ที่มีอายุแตกต�างกัน มีระดับ

การกำกับอารมณ3แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ .01 ในภาพรวม และในดjานปรับเปลี่ยน 

(Modifying) และมีความแตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ .05 ในดjานประเมิน (Evaluating)  
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อีกทั้งยังพบว�า เจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 ที่มีอายุแตกต�างกัน มีระดับภาวะหมดไฟ

ในดjานการลดความเป}นบุคคล แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 

ตาราง 5  แสดงผลการเปรียบเทียบระดับการกำกับอารมณ> และระดับภาวะหมดไฟ ของเจUาหนUาท่ี 

ในโรงพยาบาลแหLงหนึ ่งในจังหวัดเพชรบูรณ> จำแนกตามระดับการศึกษา โดยรวมและ 

รายดUาน 

ระดับการกำกับอารมณ>/ 

ระดับภาวะหมดไฟ 

แหลLงความ

แปรปรวน 

SS df MS F p-

value 

2. ดjานการตรวจสอบ 

(Monitoring) 

ระหว�างกลุ�ม 1.77 2 0.88 2.91 0.06 

ภายในกลุ�ม 40.34 133 0.30   

รวม 42.11 135    

2. ดjานประเมิน  

(Evaluating) 

ระหว�างกลุ�ม 2.59 2 1.29 2.91 0.04* 

ภายในกลุ�ม 59.05 133 0.44   

รวม 61.64 135    

3. ดjานปรับเปล่ียน  

(Modifying) 

ระหว�างกลุ�ม 0.33 2 0.16 0.55 0.58 

ภายในกลุ�ม 39.49 133 0.30   

รวม 39.82 135    

รวม ระหวLางกลุLม 3.11 2 1.56 5.35 0.00** 

ภายในกลุLม 38.66 133 0.29   

รวม 41.77 135    

1. ด j านความอ � อนล j าทาง

อารมณ3 

 

ระหว�างกลุ�ม 5.78 2 2.89 4.80 0.00** 

ภายในกลุ�ม 80.10 133 0.60   

รวม 85.88 135    

2. ดjานการลดความเป}นบุคคล ระหว�างกลุ�ม 0.09 2 0.04 0.58 0.55 

ภายในกลุ�ม 9.65 133 0.07   

รวม 9.74 135    

3. ดjานการลดความสำเร็จ 

ส�วนบุคคล 

ระหว�างกลุ�ม 1.65 2 0.82 1.37 0.26 

ภายในกลุ�ม 79.88 133 0.60   

รวม 81.53 135    

หมายเหตุ : *p < .05, **p < .01 
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จากตาราง 5 พบว�า เจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 ที่มีระดับการศึกษา

ต�างกัน มีระดับการกำกับอารมณ3แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ในภาพรวม (p = 0.00) 

และมีความแตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในดjานประเมิน (Evaluating) (p = 0.04)  อีกท้ัง

ย ังพบว�า เจ jาหนjาที ่ ในโรงพยาบาลแห�งหนึ ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 ที ่ม ีระดับการศึกษาแตกต�างกัน  

มีระดับภาวะหมดไฟในดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .01  

ตาราง 6  แสดงผลการเปรียบเทียบระดับการกำกับอารมณ> และระดับภาวะหมดไฟของเจUาหนUาท่ี 

ในโรงพยาบาลแหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> จำแนกตามอายุงาน โดยรวมและรายดUาน 

ระดับการกำกับอารมณ>/ 

ระดับภาวะหมดไฟ 

แหลLงความ

แปรปรวน 

SS df MS F p-

value 

3. ดjานการตรวจสอบ 

(Monitoring) 

ระหว�างกลุ�ม 0.35 3 0.12 0.73 0.77 

ภายในกลุ�ม 41.76 132 0.32   

รวม 42.11 135    

2. ดjานประเมิน  

(Evaluating) 

ระหว�างกลุ�ม 3.70 3 1.23 2.81 0.00** 

ภายในกลุ�ม 57.94 132 0.44   

รวม 61.64 135    

3. ดjานปรับเปล่ียน  

(Modifying) 

ระหว�างกลุ�ม 3.77 3 1.26 4.61 0.06 

ภายในกลุ�ม 36.04 132 0.27   

รวม 39.82 135    

รวม ระหวLางกลุLม 7.39 3 2.46 9.46 0.00** 

ภายในกลุLม 34.38 132 0.26   

รวม 41.77 135    

1. ด j านความอ � อนล j าทาง

อารมณ3 

 

ระหว�างกลุ�ม 9.96 3 3.32 5.77 0.00** 

ภายในกลุ�ม 75.93 132 0.56   

รวม 85.88 135    

2. ดjานการลดความเป}นบุคคล ระหว�างกลุ�ม 1.45 3 0.48 7.70 0.00** 

ภายในกลุ�ม 8.29 132 0.06   

รวม 9.74 135    

3. ดjานการลดความสำเร็จ 

ส�วนบุคคล 

ระหว�างกลุ�ม 4.54 3 1.51 2.59 0.06 

ภายในกลุ�ม 76.99 132 0.58   

รวม 81.53 135    
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หมายเหตุ : *p < .05, **p < .01 

จากตาราง 6 พบว�า เจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 ที่มีอายุงานต�างกัน  

มีระดับการกำกับอารมณ3แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ในภาพรวม และดjานประเมิน 

(Evaluating) อีกทั้งยังพบว�า เจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 ที่มีอายุงานแตกต�างกัน  

มีระดับภาวะหมดไฟในดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 และดjานการลดความเป}นบุคคล แตกต�างกันอย�างมี

นัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .01  

ตาราง 7  แสดงผลการเปรียบเทียบระดับการกำกับอารมณ> และระดับภาวะหมดไฟ ของเจUาหนUาท่ี 

ในโรงพยาบาลแหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> จำแนกตามเงินเดือน โดยรวมและรายดUาน 

ระดับการกำกับอารมณ> แหลLงความ

แปรปรวน 

SS df MS F p-

value 

1. ดjานการตรวจสอบ 

(Monitoring) 

ระหว�างกลุ�ม 1.87 2 0.94 3.09 0.07 

ภายในกลุ�ม 40.24 133 0.30   

รวม 42.11 135    

2. ดjานประเมิน  

(Evaluating) 

ระหว�างกลุ�ม 1.51 2 0.76 1.67 0.05* 

ภายในกลุ�ม 60.13 133 0.45   

รวม 61.64 135    

3. ดjานปรับเปล่ียน  

(Modifying) 

ระหว�างกลุ�ม 1.80 2 0.90 3.15 0.06 

ภายในกลุ�ม 38.02 133 0.29   

รวม 39.82 135    

รวม ระหวLางกลุLม 2.62 2 1.31 4.45 0.00** 

ภายในกลุLม 39.15 133 0.29   

รวม 41.77 135    

1. ด j านความอ � อนล j าทาง

อารมณ3 

 

ระหว�างกลุ�ม 6.44 2 3.22 5.39 0.00** 

ภายในกลุ�ม 79.44 133 0.60   

รวม 85.88 135    

2. ดjานการลดความเป}นบุคคล ระหว�างกลุ�ม 0.42 2 0.21 2.96 0.05* 

ภายในกลุ�ม 9.32 133 0.07   

รวม 9.74 135    

3. ดjานการลดความสำเร็จ 

ส�วนบุคคล 

ระหว�างกลุ�ม 0.77 2 0.39 0.64 0.53 

ภายในกลุ�ม 80.76 133 0.61   
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รวม 81.53 135    

หมายเหตุ : *p < .05, **p < .01 

จากตาราง 7 พบว�า เจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 ที่มีเงินเดือนต�างกัน  

มีระดับการกำกับอารมณ3แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ในภาพรวม และมีความแตกต�างกัน

อย�างมีน ัยสำคัญทางสถิต ิท ี ่ระดับ .05 ในดjานประเมิน (Evaluating) อีกทั ้งย ัง เจ jาหนjาที ่ท ี ่ทำงาน 

ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 ที่มีเงินเดือนแตกต�างกัน มีระดับภาวะหมดไฟในดjานความอ�อนลjา

ทางอารมณ3 แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และมีระดับภาวะหมดไฟในดjานการลดความ

เป}นบุคคล แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 

ตอนท่ี 4 วิเคราะห>คLาความสัมพันธ>ระหวLางการกำกับอารมณ>กับภาวะหมดไฟของเจUาหนUาที่ในโรงพยาบาล

แหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> ดUวยเพียร>สัน คอริเรช่ัน (Pearson Correlation) 

ตาราง 8 แสดงการวิเคราะห>คLาความสัมพันธ>ระหวLางการกำกับอารมณ>กับภาวะหมดไฟของเจUาหนUาท่ี 

ในโรงพยาบาลแหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> ดUวยเพียร>สัน คอริเรช่ัน (Pearson Correlation) 

ตัวแปร ความ 

อLอนลUา 

ทาง

อารมณ> 

การลด

ความเปoน

บุคคล 

การลด

ความสำเร็จ

สLวนบุคคล 

Monitoring Evaluating Modifying การกำกับ

อารมณ> 

ความอLอนลUา

ทางอารมณ> 

1 -0.01 -0.51** 0.17* 0.00 0.29** 0.24** 

การลดความ

เปoนบุคคล 

 1 -0.12 0.02 0.27** -0.12 0.10 

การลด

ความสำเร็จ

สLวนบุคคล 

  1 -0.41** -0.11 -0.28** -0.30** 

Monitoring    1 0.14 0.44** 0.42** 

Evaluating     1 0.13 0.58** 

Modifying      1 0.65** 

การกำกับ

อารมณ> 

      1 

หมายเหตุ : *p < .05, **p < .01 
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จากตาราง 8 พบว�า ค�าความสัมพันธ3ระหว�างการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาท่ี 

ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 ดjวยเพียร3สัน คอริเรชั่น (Pearson Correlation) เมื่อพิจารณา

รายดjาน พบว�า มีความสัมพันธ3กัน ดังน้ี 

1) ภาวะหมดไฟ ดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 มีความสัมพันธ3ทางบวกกับการกำกับอารมณ3 

ในภาพรวม ที่ระดับความสัมพันธ3ต่ำ อย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r. = 0.24) โดยเมื่อพิจารณา 

รายดjาน พบว�า มีความสัมพันธ3ทางบวกกับการกำกับอารมณ3 ในดjานการตรวจสอบ (Monitoring) ที่ระดับ

ความสัมพันธ3ต่ำ อย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (r. = 0.17) และดjานปรับเปลี่ยน (Modifying) ที่ระดับ

ความสัมพันธ3ต่ำ อย�างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (r. = 0.29)      

2) ภาวะหมดไฟ ดjานการลดความเป}นบุคคล มีความสัมพันธ3ทางบวกกับการกำกับอารมณ3 ในดjาน

ประเมิน (Evaluating) ท่ีระดับความสัมพันธ3ต่ำ อย�างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (r. = 0.27)   

3) ภาวะหมดไฟ ดjานการลดความสำเร็จส�วนบุคคล มีความสัมพันธ3ทางลบกับการกำกับอารมณ3 

ในภาพรวม ที่ระดับความสัมพันธ3ต่ำ อย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r. = -0.30) โดยเมื่อพิจารณา 

รายดjาน พบว�า มีความสัมพันธ3ทางลบกับการกำกับอารมณ3 ในดjานการตรวจสอบ (Monitoring) ที่ระดับ

ความสัมพันธ3ปานกลาง อย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (r. = -0.41) และดjานปรับเปลี่ยน (Modifying)  

ท่ีระดับความสัมพันธ3ต่ำ อย�างมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 (r. = -0.28) 

สรุปและอภิปรายผล  

จากการศึกษาความสัมพันธ3ระหว�างการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาที่ในโรงพยาบาล

แห�งหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ3 สามารถสรุปและอภิปรายผล ดังน้ี 

1. ระดับของภาวะหมดไฟของเจUาหนUาที่ในโรงพยาบาลแหLงหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ> พบว�า 

เจjาหนjาท่ีในโรงพยาบาลแห�งหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ3 มีระดับภาวะหมดไฟรายดjาน สามารถเรียงลำดับไดj ดังน้ี 

(1) ดjานการลดความเป}นบุคคล (2) ดjานการลดความสำเร็จส�วนบุคคล และ (3) ดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 

ตามลำดับ ซ ึ ่งสอดคลjองกับแนวคิดของ Cohut, M., & Hounsell, K. (2022) กล�าวว �า ภาวะหมดไฟ  

เป}นการเกิดความเชื่อว�าตนเองไม�มีความสามารถมากพอที่จะทำงานใหjมีประสิทธิภาพและไดjผลงานที่ดี  

เกิดความรูjสึกสูญเสียพลังงาน เกิดความเหน่ือยลjาจากการทำงาน ส�งผลใหjเกิดการดูถูกงานของตนเอง  
2. ระดับการกำกับอารมณ>ของเจUาหนUาที่ในโรงพยาบาลแหLงหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ> พบว�า 

ระดับการกำกับอารมณ3ของเจjาหนjาที ่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 โดยรวมอยู�ในระดับ 

ปานกลาง เมื ่อพิจารณารายดjาน พบว�าทุกดjานอยู �ในระดับปานกลาง ซึ ่งสามารถเรียงลำดับไดj ดังน้ี  

(1) ดjานประเมิน (Evaluating) (2) ดjานปรับเปลี่ยน (Modifying) และ (3) ดjานการตรวจสอบ (Monitoring) 

ซึ่งสอดคลjองกับแนวคิดของ Kraiss, & et al. (2020) กล�าวว�า การกำกับอารมณ3 เป}นกระบวนการในการ
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ประเมิน ปรับเปลี่ยน และตรวจสอบ การตอบสนองทางอารมณ3เพื่อรับมือต�อสถานการณ3ที่ก�อใหjเกิดป�ญหา 

ต�อบุคคล  
3.  ผลการเปรียบเทียบการกำกับอารมณ>กับภาวะหมดไฟของเจUาหนUาที่ในโรงพยาบาลแหLงหน่ึง 

ในจังหวัดเพชรบูรณ> โดยจำแนกตามปnจจัยสLวนบุคคล ไดUแกL เพศ อายุ ระดับการศึกษา อายุงาน เงินเดือน  

3.1 เปรียบเทียบการกำกับอารมณ>ของเจUาหนUาท่ีในโรงพยาบาลแหLงหน่ึงในจังหวัดเพชรบูรณ> 

โดยจำแนกตามปnจจัยสLวนบุคคล ไดUแกL เพศ อายุ ระดับการศึกษา อายุงาน เง ินเด ือน พบว�า  

ผูjที่มีป�จจัยส�วนบุคคล ไดjแก� เพศ อายุ ระดับการศึกษา อายุงาน เงินเดือน แตกต�างกัน มีระดับการกำกับ

อารมณ3แตกต�างกัน โดย (1) ผูjที่มีเพศต�างกัน มีระดับการกำกับอารมณ3ทั้งในภาพรวมและรายดjานไม�มีความ

แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติ ซึ ่งสอดคลjองกับงานวิจัยของ Mestre, & et al. (2017) ที ่พบว�า  

การกำกับอารมณ3 ไม�เกี่ยวขjองกับเรื่องเพศสภาพแต�อย�างใด (2) ผูjผูjที่มีอายุแตกต�างกัน มีระดับการกำกับ

อารมณ3แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ในภาพรวม และในดjานปรับเปลี่ยน (Modifying) 

และมีความแตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในดjานประเมิน (Evaluating) (3) ผูjที่มีระดับ

การศึกษาต�างกัน มีระดับการกำกับอารมณ3แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ในภาพรวม และ 

มีความแตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในดjานประเมิน (Evaluating) (4) ผูjที่มีอายุงานต�างกัน 

มีระดับการกำกับอารมณ3แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ในภาพรวม และดjานประเมิน 

(Evaluating) ซ ึ ่ งสอดคล jองก ับการศ ึกษาของ Ratnam, Alias, & Toran (2018) และ Cohut, M., & 

Hounsell, K. (2022) พบว�า บุคคลที่มีอายุรวมถึงวัยวุฒิแตกต�างกัน มีการใชjกลยุทธ3ในการประเมินอารมณ3ใหม� 

และการปรับเปลี่ยนทางอารมณ3แตกต�างกัน อีกทั้งผูjที่มีระยะเวลาในการทำงาน หรืออายุงานแตกต�างกัน จะมี

ความสามารถในการแสดงอารมณ3ต�อสถานการณ3ต�าง ๆ ที่เหมาะสมแตกต�างกัน อันนำไปสู�ผลต�อการเกิด

สุขภาพจิตท่ีดีแตกต�างกัน  

3.2 เปรียบเทียบภาวะหมดไฟของเจUาหนUาที่ในโรงพยาบาลแหLงหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ> 

โดยจำแนกตามปnจจัยสLวนบุคคล ไดUแกL เพศ อายุ ระดับการศึกษา อายุงาน เงินเดือน พบว�า ผูjที่มีป�จจัย 

ส�วนบุคคล ไดjแก� เพศ อายุ ระดับการศึกษา อายุงาน เงินเดือน แตกต�างกัน มีระดับของภาวะหมดไฟแตกต�างกัน 

โดย (1) ผูjที่มีเพศต�างกัน มีระดับภาวะหมดไฟ ดjานการลดความเป}นบุคคล และดjานการลดความสำเร็จส�วน

บุคคล แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 แตกต�างกันอย�างมี

นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (2) ผูjที่มีอายุแตกต�างกัน มีระดับภาวะหมดไฟในดjานการลดความเป}นบุคคล 

แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (3) ผูjที่มีระดับการศึกษาแตกต�างกัน มีระดับภาวะหมดไฟใน

ดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (4) ผูjที่มีอายุงานแตกต�างกัน  

มีระดับภาวะหมดไฟในดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3 และดjานการลดความเป}นบุคคล แตกต�างกันอย�างมี

นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และ (5) ผูjที่มีเงินเดือนแตกต�างกัน มีระดับภาวะหมดไฟในดjานความอ�อนลjา
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ทางอารมณ3 แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และมีระดับภาวะหมดไฟในดjานการลดความ

เป}นบุคคล แตกต�างกันอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ .05 ซึ ่งเป}นไปตามแนวคิดของ Ballard (2023)  

กล�าวว�า ภาวะหมดไฟสัมพันธ3กับระยะเวลาในการทำงาน โดยยิ่งมีอายุงานมาก บุคคลยิ่งมีโอกาสพบเจอ 

ความสูญเสีย มีความใส�ใจสิ่งต�าง ๆ ลดลง รวมถึงเกิดความเหนื่อยลjาจนเกิดผลกระทบส�งผลใหjประสิทธิภาพ 

ในการทำงานลดลง  และสอดคลjองกับงานวิจัยของ พัชราภรณ3 สิณัตพัฒนะศุข และธนาสิทธ์ิ วิจิตราพันธ3 (2565) 

พบว�า ป�จจัยที่มีอิทธิพลต�อภาวะหมดไฟในดjานความเหนื่อยลjาทางอารมณ3 ไดjแก� เพศ อายุ ระดับการศึกษา 

และเงินเดือน  

4. ความสัมพันธ>ระหวLางการกำกับอารมณ>กับภาวะหมดไฟของเจUาหนUาท่ีในโรงพยาบาลแหLงหน่ึง

ในจังหวัดเพชรบูรณ> พบว�า การกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาที่ในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัด

เพชรบูรณ3มีความสัมพันธ3กัน โดยเมื่อพิจารณารายดjาน พบว�า (1) ภาวะหมดไฟ ดjานความอ�อนลjาทางอารมณ3  

มีความสัมพันธ3ทางลบกับภาวะหมดไฟ ดjานการลดความสำเร็จส�วนบุคคล ที่ระดับความสัมพันธ3ปานกลาง  

อย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ .01 มีความสัมพันธ3ทางบวกกับการกำกับอารมณ3ในภาพรวม ที่ระดับ

ความสัมพันธ3ต่ำ อย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที ่ระดับ .01 (2) ภาวะหมดไฟ ดjานการลดความเป}นบุคคล  

มีความสัมพันธ3ทางบวกกับการกำกับอารมณ3 ในดjานประเมิน (Evaluating) ที่ระดับความสัมพันธ3ต่ำ อย�างมี

นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 (3) ภาวะหมดไฟ ดjานการลดความสำเร็จส�วนบุคคล มีความสัมพันธ3ทางลบกับ

การกำกับอารมณ3ในภาพรวม ที่ระดับความสัมพันธ3ต่ำ อย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ซึ่งสอดคลjองกับ

งานวิจัยของ นเรนทร3ฤทธิ์ คำภีระนันท3 (2566) พบว�า การกำกับอารมณ3มีความสัมพันธ3ทางลบกับภาวะหมด

ไฟในงานอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 ดjานการรับรูjการสนับสนุนจากหัวหนjางานมีบทบาทเป}นตัวแปร

ปรับระหว�างการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟในงานอย�างมีนัยสำคัญทางสถิติ และการรับรูjการสนับสนุน 

จากเพื่อนร�วมงานมีบทบาทเป}นตัวแปรปรับระหว�างการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟในงานอย�างมีนัยสำคัญ

ทางสถิติ  

ขUอเสนอแนะ 

1. ขUอเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใชU 

1.1 จากการวิจัย พบว�า ระดับของภาวะหมดไฟของเจjาหนjาท่ีในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัด

เพชรบูรณ3 มีระดับภาวะหมดไฟดjานการลดความเป}นบุคคล และดjานการลดความสำเร็จส�วนบุคคล อยู�ใน

ระดับสูง จึงควรมีการพัฒนาแนวทางการลดภาวะหมดไฟของเจjาหนjาท่ีในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัด

เพชรบูรณ3 โดยส�งเสริมนโยบายและกิจกรรมภายในสถานพยาบาลที่ส�งเสริมใหjเจjาหนjาท่ีเกิดความรูjสึกมีคุณค�า

ในตน  

1.2 จากการวิจ ัย พบว�า ระดับการกำกับอารมณ3ของเจ jาหนjาที ่ ในโรงพยาบาลแห�งหน่ึง 

ในจังหวัดเพชรบูรณ3 โดยรวมอยู�ในระดับปานกลาง เมื่อพิจารณารายดjาน พบว�าทุกดjานอยู�ในระดับปานกลาง  
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ซึ ่งสามารถเรียงลำดับไดj ดังนี ้ (1) ดjานประเมิน (Evaluating) (2) ดjานปรับเปลี ่ยน (Modifying) และ  

(3) ดjานการตรวจสอบ (Monitoring) ดังนั้นจึงควรส�งเสริมนโยบายและกิจกรรมในการส�งเสริมการกำกับ

อารมณ3ของเจjาหนjาท่ีในโรงพยาบาลแห�งหนึ่งในจังหวัดเพชรบูรณ3 เช�น มีการเชิญผูjเชี่ยวชาญทางจิตวิทยา 

มาใหjขjอมูล เทคนิค และความรูjเก่ียวกับการกำกับอารมณ3 ท่ีสามารถทำไดjจริงและมีประสิทธิภาพ เป}นตjน 

2. ขUอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตLอไป 

2.1  ควรนำผลการศึกษาความสัมพันธ3ระหว�างการกำกับอารมณ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาท่ี 

ทางการแพทย3 ไปพัฒนาต�อยอดในการศึกษาเชิงคุณภาพ (Qualitative Research) เพื่อใหjไดjขjอมูลเชิงลึก

เกี ่ยวกับป�จจัยที ่เกี ่ยวขjองกับการลดภาวะหมดไฟของเจjาหนjาท่ีทางการแพทย3 เพื ่อนำผลการศึกษามา

ประยุกต3ใชjในการพัฒนานโยบายทางดjานการพัฒนาสุขภาพจิตเจjาหนjาท่ีทางการแพทย3 และจัดสวัสดิการเพ่ือ

บริหารจัดการอารมณ3ของเจjาหนjาท่ีทางการแพทย3ใหjมีความเหมาะสมและมีประสิทธิภาพมากย่ิงข้ึน     

2.2 ควรศึกษาตัวแปรอื่นที่มีความสัมพันธ3กับภาวะหมดไฟของเจjาหนjาท่ีทางการแพทย3 เช�น ความ

เมตตาต �อตนเอง ท ักษะความย ืดหย ุ �นทางจ ิตใจ (Resilience skill) ความฉลาดทางส ังคม (Social 

Intelligence) เป}นตjน เพื่อนำผลการศึกษามาประยุกต3ใชjในการพัฒนาโปรแกรมส�งเสริมสุขภาพจิตและลด

ภาวะหมดไฟใหjแก�เจjาหนjาท่ีทางการแพทย3ท่ีมีประสิทธิภาพ ก�อใหjเกิดประสิทธิผลเชิงประจักษ3 

2.3 ควรทำการศึกษาป�จจัยส�วนบุคคลอื่น ๆ ที่อาจมีความสัมพันธ3ต�อภาวะหมดไฟของเจjาหนjาท่ี

ทางการแพทย3 เช�น ชั่วโมงการทำงาน ชั่วโมงการพักผ�อน เป}นตjน เพื่อนำผลการศึกษามาพัฒนาเป}นนโยบาย

ทางดjานการปฏิบัติงานท่ีมีความเหมาะสม สอดคลjองกับความตjองการของผูjปฏิบัติงานอย�างแทjจริง 
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